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Publication Title: 
Heart valve prosthesis. 


Abstract: 

Abstract of EP 0143246 

(A2) The heart valve prosthesis has a supporting frame (22) of circular 
cross-section, which is covered with a Dacron fabric (23). On one face the fabric 
(23) is shaped to form a seam ring (14). The fixed aortic valve (15, 16, 17) of a 
kangaroo is introduced into the inside of the supporting frame (22) and is stitched 
to the Dacron fabric (23). 
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@ Herzklappenprothese. 

© Eine Herzklappenprothese weist einen Tragerrahmen 
(22) mit kreisfdrmigem Querschnitt auf, der mit einem Da- 
cron-Gewebe (23) uberzogen ist. An einer Stirnseite ist das 
Gewebe (23) zu einem Nahtring (14) ausgeformt. In das 
Innere des Tragerrahmens (22) ist die fixierte Aortenklappe 
(15, 16, 17) eines Kanguruhs eingesetzt und mit dem Da- 
cron-Gewebe (23) vernaht. 
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Herzklappenprothese 


Die Erfindung betrif ft eine Herzklappenbioprothese rait einer 
fixierten, einhe it lichen , tierischen Aortenklappe , welche an 
einem mit einem Gewebe iiberzogenen, elastisch biegsamen Tra- 
gerrahmen von im wesent lichen kreiszylindrischer Form 
angeordnet 1st, welcher einen axial leicht wellenf ormig ge- 
schwungenen, drei voile Wellen umfassenden Ringbereich und 
drei sich in gleichmaBigem Winkelabstand von den Wellenbergen 
axial erstreckende, abgerundete Pfosten sowie eine Anzahl von 
Durchbrechungen aufweist, wobei das Gewebe nahe der von den 
Pfosten abgewandten Stirnseite durch Faltenbildung zu einem Nahtring aus- 
geformt ist, wobei der Anulus fibrosus, aus dem die drei Taschenklappen 
entspring^n und in dessen Bereich sich Muskelgewebe des Ventrikelseptums 
befindet, entlang dem von den Pfosten abgewandten Rand des Tragerrah- 
mens verlauft und dort mit dem Gewebe vernaht ist, und wo- 
bei die entsprechend der Form des Tragerrahmens ausgeschnitte- 
ne Aortenwand innerhalb des Ringbereiches und der Pfosten des 
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Tragerrahmens angeordnet und entlang des auf der Seite der 
Pfosten vorliegenden Randes des Tragerrahmens mit dem Gewebe 
vernaht ist. 

Der prothetische Herzklappenersatz mit biologischen Gewebe- 
klappen zeigt hinsichtlich der Tromboembolierate , der post- 
operativen Morbiditat und der Lebensqualitat gute Ergebnisse 
und ist inzwischen weltweit eine anerkannte Behandlungsmethode. 
Erfahrung mit porcinem Gewebeklappen liegen seit 1970 vor. 
Die kiirzere Haltbarkeit dieser Prothesen im Vergleich zu 
mechanischen Ventilen, die vorzeitigen Verkalkungen bei 
jugendlichen Patienten und die hohen transvalvularen Druck- 
gradienten bei den kleinen KlappengroBen haben jedoch haufig 
zu Komplikationen und Reoperationen gefuhrt. Letzteres liegt 
an dem starren Ansatz der rechten Aortentaschenklappe , die 
dem muskularem Ventrikelseptum des porcinen Herzens mehrere 
Millimeter aufsitzt. Nach der Entnahme und Praparation der 
Klappe werden anhaftende Muskelreste im FixierungsprozeB mit 
Glutaraldehyd starr und verhindern somit die freie Beweg- 
lichkeit der rechten Taschenklappe . 

Urn diesem Problem zu begegnen, sind immer neue Methoden 
entwickelt worden (Verkiirzung der Tragerzylinderhohe , 
modifizierte Fixierlosungen , Niederdruckf ixation) , die 
zu einer Modif izierung der porcinen Bioprothesen fuhrten. 

Diese Modifikationen bedeuten jedoch in der Fertigung der 
Prothesen einen erheblichen Mehraufwand an Technik und 
Manufaktur, was mit Preissteigerungen verbunden ist. 

Die Erfindung beruht auf der Erkenntnis ; da6 bei den bisher 
verwendeten porcinen Xenotransplantaten die rechte Taschen- 
klappe an ihrer Basis von ihrem Ansatz am Anulus f ibrosus 
aus gesehen mehrere Millimeter mit dem Muskelwulst des Ventrikelseotrums 


- 3 - 


0143246 


verwachsen 1st, Zur Beseitigung dieses Nachteils versucht 
man durch vom Anulus fibrosus ausgehende Preparation der 
rechten Taschenklappe das die freie Beweglichkeit der Taschen- 
klappe storende Muskelgewebe mechanisch, z,B- durch Abschaben 
zu entfernen. Abgesehen von dem hiermit verbundenen hohen 
Herstellungsaufwand, last sich das storende Muskelgewebe 
jedoch nicht vollstandig entfernen, so daB bei am anschlieBen- 
den FixierungsprozeB mit einer 2 %-igen Glutaraldehyd-Losung 
die muskuiaren Anteile starr werden und somit die Taschen- 
bewegiichkeit vom Rande ausgehend behindern. Aus diesem 
Grunde kann eine derart ausgebildete Herzklappenprothese 
wahrend des Of fnungszyklus nicht weit genug aufgehen, was 
einen unerwunscht hohen hambdynamischen Druckgradienten be- 
dingt . 

Man hat nun schon versucht, groBere porcine Aortenklappen zu 
verwenden, um ausreichend Material zur Verfugung zu haben, 
damit das mit Muskelgewebe verwachsene Gewebe der rechten 
Taschenklappe aus dem Aortenlumen herausgenommen und um den 
unteren Rand des Tragers herumgeschlungen werden kann* Bei 
derartigen Prothesen ist das Gewebe der rechten Taschenklappe 
um den Trager nach auSen gezogen, wodurch es bei Langzeitbe- 
lastungen haufig zum Gewebebruch mit Bluteinstrom und folgen- 
der Verkalkung an der empf indlichen Knickstelle kommt. 

SchlieBlich hat man auch schon versucht, Herzklappenprothesen 
aus einzelnen Taschenklappen zusammenzusetzen , was jedoch 
abgesehen von dem auBerordentlichen Herstellungsaufwand eine 
ktirzere Lebensdauer erwarten laBt, da die vielen Nahtstellen 
eine Schwachung bedeuten. 
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Das Zxel der Erfindung besteht somit darin, sine Herzklappen- 
prothese der eingangs genannten Gattung zu schaffen, bei der 
dxe Beweglichkeit insbesondere der rechten Taschenklappe der 
Beweglichkeit einer menschlichen Herzklappe so nahe wie mog- 
Ixch kommt, ohne daB auf das Entsprxngen der Taschenklappe aus 
exnem am unteren Rand des Gewebes festgenahten Anulus fibrosus 
verzxchtet werden muB und ohne daB Taschenklappen aus verschie- 
denen Aortenklappen zusammengestiickelt werden miissen. 

Zur LSsung dieser Aufgabe sieht die Erfindung vor, daB die 
rechte Taschenklappe ebenso wie die ubrigen beiden Taschen- 
klappen nahezu frei von dem Anulus fibrosus in das Aorten- 
lumen vorsteht, ohne durch Verwachsung mit Muskelgewebe des 
Ventrikelseptums verbunden zu sein. Eine bevorzugte Ausfuhrungs- 
form der Erfindung kennzeichnet sich dadurch, daB die Aorten- 
klappe die Form, GrSBe und Struktur der fixierten Aortenklappe 
exnes ausgewachsenen Kanguruhs hat, d.h. daB die Aortenklappe 
bevorzugt die fixierte Aortenklappe eines ausgewachsenen 
Kanguruhs ist. 


Dxe Erfindung geht also von der Erkenntnis aus, daB fur eine 
durch den FixierprozeB abgetotete Aortenklappe es wichtig ist, 
daB sxe von einem am Dacron-Gewebe xm Bereich des unteren Ran- 
des des Tragerrahmens befestigten Anulus fibrosus entspringt 
und nicht oder nur in einem die Beweglichkeit kaum beeintrach- 
txgenden MaBe mit dem Muskelgewebe des Ventrikelseptums ver- 
wachsen ist. Diese Bedingung erfullt die Aortenklappe eines 
vorzugsweise mannlichen roten und grauen Riesenkanguruhs der 
Gattung Macropus giganteus und Macropus rufus in idealer Weise. 

Zur Herstellung der Aortenklappen werden aus vorfixierten 
Herzen die Aortenwurzel mit anteiligem Myokard und einem 
mehrere Zentimeter langen Aortenstumpf herausgeschnitten. 
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Der Vorteil der Verwendung von fixierten Kanguruh-Aorten- 
klappen ist insbesondere darauf zuruckzufiihren , daS die 
Aortenwand mit ihren elastischen Fasern und der glatten 
Muskulatur entlang des Sinus valsalvae bis auf den vorsprin- 
genden Muskelwulst xibergeht. Erst dann beginnt ein sehr 
flacher kleiner Anulus fibrosus, der mit einzelnen kleinen 
Kollagenf aserf ingern in der Septummuskulatur verankert ist. 
Die rechte Taschenklappe entspringt so, ohne dem Muskelwulst 
aufzuliegen, nahezu frei vom Anulus fibrosus in das Aorten- 
lumen . 

Die Erfindung schafft also eine Herzklappenprothese , bei 
der der Ansatz der rechten Taschenklappe zusammen mit einem 
wesentlich kleineren Anulus fibrosus in Relation zum Gesamt- 
durchmesser des Aortenostiums kiirzer ist, als dies bei 
porcinen Xenotransplantaten der Fall ist. Dadurch reduziert 
sich der nach dem FixierungsprozeB unbewegliche Anteil der 
rechten Taschenklappe, was zu einer deutlichen VergroBerung 
der Klappenof f nungsf iache wahrend des Sf fnungszyklus im 
Vergleich zu porcinoi Xenotransplantaten fiihrt. Bei Verrondung der er- 
findungsgeraaBen Klappen als Xenograft treten also geringere 
Drucksprunge auf als bei porcinen Gewebeklappen. So kann 
gerade bei kleinen KlappengroBen eine wesentliche Funktions- 
verbesserung erreicht werden. Kanguruh-Aortenklappen konnen 
in den GroBen 17 bis 31 mm hergestellt werden. Sie lassen 
sich als Klappenersatz in alien vier Positionen des Herzens 

einsetzen, also z.B. als Aorten- oder Mitralklappe 

verwenden. 

Der Tragerrahmen besteht vorzugsweise aus einem thermisch sehr 
stabilen Kunststoff , z.B. einem Acetyl-Copolymer-Harz (Delrin) 
Bei dem den Trager uberziehenden Gewebe handelt es sich im all 
gemeinen urn ein Doppelstrick-Polyesterf abrikat . 
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Urn die Vorteile einer f ixierten Kanguruh-Aortenklappe und 
insbesondere deren gunstiges Of fnungsverhaltnis voll zur Wir- 
kung kommen zu lassen, wird der Tragerrahmen in besonders vor- 
teilhafter Weise nach einem Oder mehreren der Patentanspriiche 
3 tlS 12 au sgebildet. Die besonders bevorzugten Dimensionie- 
rungsangaben beziehen sich dabei auf einen in eine Ebene ab- 
gewickelten Tragerrahmen "(Fig. 3a). 

Die Breite der fur die Anordnung der Kommissuren vorgesehenen 
Pfosten betragt erf indungsgemaB etwa 1/4 des AuBendurchmessers 
des Tragerrahmens; die aquidistanten Kommissuren-Pf osten sind 
erfindungsgemSB also so breit ausgebildet, daB etwa eine 
30 -Toleranz bei der Anordnung der Kommissuren vorliegen kann. 
Bei Kanguruh-Aortenklappen schwankt die Anordnung der Kommis- 
suren demgegenuber nur urn einen Winkel von etwa 15°. 

Erfindungswesentlich ist weiter, daB der Tragerrahmen gegen- 
uber den bisher fUr porcine Klappen verwendeten Tragerrahmen 
deutlich kurzere Kommissuren-Pf osten aufweist. Auch das Gesamt- 
profil ist axial niedriger. 

Der von den Pfosten abgewandte Eintrittsrand ist derart schwach 
wellenformig ausgebildet, daB an ihn ein flacher Mitral-Naht- 
ring ebenso angebracht werden kann wie ein bogenformiger Aor- 
ten-Nahtring. Besonders vorteilhaft kann die erf indungsgemaBe 
Prothese auch in eine Gef aBprothese mit eingebauter Herzklappe 
integriert werden. 

Besonders wichtig sind die zahlreichen Locher, Bohrungen und 
Schlxtze im Tragerrahmen, welche praktisch in alien Bereichen 
des Tragerrahmens vorgesehen sind, so daB nicht nur die 
elastischen Eigenschaf ten des Tragerrahmens wesentlich ver- 
bessert sind, sondern auch viele Bef estigungsmoglichkeiten 
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fur das in Form eines Schlauches vorliegende, den Tragerrahmen 
allseitig uberdeckende Dacron-Gewebe vorhanden sind. 

Die Breite des Ringbereiches ist so gewahlt, daS ein maximaler 
Raum fur eine freie Beweglichkeit der Taschenklappen vorhanden 
ist. 

Die Erfindung wird im folgenden beispielsweise anhand der 
Zeichnung beschrieben; in dieser zeigt 

Fi 9* 1 eine Seitenansicht einer erf indungsgemaBen Herz- 

klappenprothese etwa im MaBstab 3 : 1 , 

Fi< ?* 2 eine Ansicht des Gegenstandes der Fig. 1 von 

unten, jedoch urn 180° urn die Mittelachse gedreht, 

F ig. 3 eine Seitenansicht des bei der Herzklappenpro- 

these nachden Fig. 1 und 2 verwendeten Trager- 
rahmens , 

Fi 9- 3a eine Abwicklung des Tragerrahmens nach Fig. 3 in 

die Zeichnungsebene und 

Fi 9- 4 eine Ansicht des Tragerrahmens nach Fig. 3 von 

unten . 

Nach den Fig. 1 und 2 we ist ein innen und auflen mit einera 
Polyester-, z.B. Dacron-Gewebe 23 iiberzogener Tragerrahmen 
22 (Fig. 3, 4) aus einem Acetylharz , z.B. Delrin eine im we- 
sentlichen kreiszylindrische Form auf . Am in Fig. 1 
unteren Rand 11 ist das Gewebe 23 durch Faltenbildung zu einem 
Nahtring 14 geformt, in dem ein den unteren Rand 11 des Trager- 
rahmens 22 umgebender elastischer Stutzring untergebracht sein 
kann. Der Nahtring 14 dient zum Vernahen der Herzklappenpro- 
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these mit dem menschlichen Gewebe , z.B. der Aorta. Nach den 
Fig. 3, 3a und 4 besteht der Tragerrahmen 22 aus einem zu 
einer Kreiszylinderform auf gewickelten bandformigen Material, 
dessen Starke etwa 1/40 des AuBendurchmessers des Tragerrah- 
mens 22 betragt. 

Wie insbesondere aus Fig. 3 und deren ebener Abwicklung nach 
Fig. 3a hervorgeht, weist das bandformige Material einen leicht 
wellenformig geschwungenen Ringbereich 13 mit drei vollen, je- 
weils einen Wellenberg und ein Wellental aufweisenden Wellen 
auf, wobei sich im Bereich jedes Wellenberges ein Pfosten 12 
axial in der spateren Sf fnungsrichtung der Taschenklappen er- 
streckt. 

In jedem Pfosten 12 befinden sich axial verlaufende Langlocher 
19, welche die Form zweier durch gerade Linien verbundener 
Halbkreise aufweisen, deren Radius das 0,064-fache des AuBen- 
durchmessers des Tragerrahmens 22 betragt. Der Abstand der 
beiden Mittelpunkte der Halbkreise liegt bei 1/10 des AuBen- 
durchmessers des Tragerrahmens 22. 

Im Bereich ihrer Scheitel 28 sind die Pfosten 12 entsprechend 
dem oberen Halbkreis der Langlocher 19 abgerundet, so daB zwi- 
schen den LanglSchern 19 und der oberen Berandung der Pfosten 
12 Material mit einer Breite verbleibt, die gleich 1/16 des 
AuBendurchmessers des Tragerrahmens 22 ist. 

Zwischen zwei benachbarten Pfosten 12 ist der Ringbereich 13 oben 
durch einen oberen Rand 24 begrenzt, der die Form eines konkaven Kreis- 
bogens mit seinam Kruiimmgsmittelpunkt 27 in der Mitte der Verbindungs- 
linie 30 zwischen den Scheiteln 28 benachbarter Pfosten 12 besitzt. 
Der obere Rand 24 hat also in der Abwicklung nach Fig. 3a an- 
nahernd Halbkreis form und geht ttber einen Umkehrpunkt 33 in den 
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den Scheitel 28 aufweisenden Bereich der Pfosten 12 iiber. 

Auf der vcm Scheitel 28 axial abgewardten Seite des Langloches 19 be- 
findet sich. im Riagbereich 13 ein kreisformiges Loch 20, dessen Durchmes- 
ser urn einen Faktor 0,093 kleiner als der AuBendurchmesser des 
Tragerrahmens 22 ist. Das Loch 20 befindet sich in der Mitte 
zvischen dem Langloch 19 und dem unteren Rand 11 des Ringbe- 
reiches 13. 

Der untere Rand 1 1 des Tragerrahmens 22 ist im Bereich der 
Pfosten 12 konkav kreisformig gekrummt, wobei der Kriimmungs- 
mittelpunkt 29 auf der Mittelachse 34 des Langloches 19 in deut- 
lichem Abstand von der Verbindungslinie 31 zwischen benachbarten Schei- 
teln 32 des wellenformig geformten unteren Randes 11 liegt, 
und zwar auf der von dem Pfosten 12 abgewandten Seite der 
Verbindungslinie 31. Bevorzugt ist der Abstand des Kriimmungs- 
mittelpunktes 29 von der Verbindungslinie 31 etwa gleich dem 
halben AuBendurchmessers des Tragerrahmens 22. Der Radius des 
Kreisbogens um den Krummungsmittelpunkt 29 ist urn etwa 50 % 
groBer als der Radius des Kreisbogens um den oberen Krummungs- 
mittelpunkt 27 und betragt zweckmaBig das 0,6-fache des Aufien- 
durchmessers des Tragerrahmens 22. Die Kruramungsmittelpunkte 
27 und 29 sind in Umf angsrichtung um einen Winkel von 60° 
gegeneinander versetzt. Auch die Scheitel 28 und 32 sind 
in Umf angsrichtung um einen Winkel von 60° gegeneinander 
versetzt. Der kreisbogenf ormige Teil des unteren Randes 11 
mit dem Krummungsmittelpunkt 29 geht iiber Wendepunkte 37 
in im Bereich des Scheitels 3 2 liegende, kreisformig kon- 
vex gekrummte Telle mit annahernd gleichem Krummungsradius 
wie der Bereich mit dem Krummungsmittelpunkt 29 iiber. 

In der Mitte des bandformigen Ringbereiches 13 befindet sich 
an derjenigen Umf angss telle , wo die Scheitel 32 vorgesehen 
sind, jeweils eine Kreisbohrung 25 mit einem Durchmesser, 
der um einen Faktor 0,064 geringer als der AuBendurchmesser 
des Tragerrahmens 22 ist. 
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Beidseitig an diese Bohrung 25 schlieBt sich mit einem ge- 
ringen Abstand etwa gleich dem Durchmesser der Bohrung 25 j e - 
weils ein Langsschlitz 26 an, der entsprechend dem kreisfor- 
migen konkaven Tell des oberen Randes 24 gekrummt ist und 
parallel zu diesem Teil des oberen Randes 14 verlauft. Die 
Langsschlitze 26 erstrecken sich etwa bis zum Beginn der 
Pfosten 12 und enden in einem Abstand von den Langlochern 
19 bzw. dem Loch 20, der in etwa der Breite der Langlocher 
19 entspricht. im Bereich der Scheitel 32 verlaufen die Ran- 
der 11, 24 im wesentlichen parallel zueinander. 

Aufgrund der erf indungsgemaBen, nur leicht gewellten Form des 
Ringbereiches 13 und der axial relativ kurzen Pfosten 12 sowie 
der erfindungsgemaBen Durchsetzung des Tragerrahmens 22 mit 
LSchern, Bohrungen und Schlitzen eignet sich der Tragerrahmen 
nach dem Anbringen des Dacron-Gewebes 23 gemafi den Pig. 1 und 
2 optimal zur Anbringung einer Kanguruh-Aortenklappe mit dem 
daran noch befindlichen Aortenstumpf 40. Innerhalb dieses Tra- 
gerrahmens 22 konnen sich die Taschenklappen 15, 16, 17 (Fig. 
1 und 2) einwandfrei in die voile Of fnungsstellung bewegen und 
auch wieder ungehindert schlieJ3en. Der Tragerrahmen 22 weist 
aufgrund der erfindungsgemaBen Ausbildung auBerdem ein hervor- 
ragendes elastisches Verhalten auf , welches weitgehend dem 
elastischen Verhalten der Aorta Oder des Herzteils entspricht, 
in den die Herzprothese implantiert wird. Die Herzklappen- 
prothese beeintrachtigt also die natiirlichen Verformungsvor- 
gange der mit ihr in Verbindung stehenden Telle des mensch- 
lichen Gewebes nicht in schadlicher Weise. 

Die zahlreichen Durchbrechungen in dem Kunststof f-Tragerrahmen 
22 gewahrleisten dariiber hinaus eine einwandfreie Bef estigungs- 
moglichkeit fur das dariiber zu ziehende Dacron-Gewebe 23. 

Nach der Fertigstellung des aus Fig. 3 ersichtlichen Trager- 
rahmens 22 wird zunachst das Dacron Gewebe in iiblicher Weise 
dariiber gezogen und festgenaht. AnschlieBend wird dann in den 
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mit dem Gewebe 23 iiberzogenen Tragerrahmen 22 nach den Fig. 1 
und 2 die durch Fixieren abgetotete und haltbar gemachte # noch 
einen Aortenstumpf 40 aufweisende Aortenklappe eines Kanguruhs 
eingesetzt, welche aus dem Anulus fibrosus 18 und den aus die- 
sen entspringenden drei Taschenklappen 15, 16, 17 besteht, und 
zwar der rechten Taschenklappe 15, der a-coronaren Taschen- 
klappe 16 und der linken Taschenklappe 17. Die Taschenklappen 
werden gelegentlich auch als Segel bezeichnet. 

Zur Montage wird der Anulus fibrosus 18 am unteren Rand des Tragerrahmens 
22 angeordnet und der an den Anulus fibrosus 18 anschlieBeii.de Aortenstunpf 
40, der oben entsprechend dem Verlauf des Randes 24 (Fig. 3a) ausge- 
schnitten ist, innen an dem Ringbereich 13 und den Pfosten 12 hochgefuhrt 
scwie im Bereich des cberen Randes 24 (Fig. 3,3a) mit dem Gewabe 23 ver- 
naht, wobei eine Naht 35 entsteht. Nach Fig. 2 ist der Anulus fibrosus 18 
mit dem Nahtring 14 vernaht,v?odurch sich eine weitere Naht 36 (Fig. 1) ergibt* 

Im Bereich der rechten Taschenklappe 15 ist am Anulus fibrosus 
18 noch ein nicht dargesteliter kleiner ■ Rest von Muskelgewebe des 
Ventrikelseptums vorhanderi. Aufgrund der Verv^endung elner Kanguruh- 
Aortenklappe ist dieser Muskeigeweberest jedoch in radialer 
Richtung so klein dimensioniert und auch in seiner Starke 
so unbedeutend, daB er die freie Beweglichkeit der rechten 
Taschenklappe 15 wahrend des 5f f nungsvcrgangs der Aortenklappe 
praktisch nicht behindert. 

Nach der Implantation in einen menschlichen Korper arbeitet 
die erf indungsgemaBe Herzklappenprothese wie folgt: 

Wenn auf der in Fig. 1 unteren Seite der Prothese, wo sich 
die linke Herzkammer befindet, ein Uberdruck entsteht, 
kiappen die Taschenklappen 15, 16, 17 nach der Art eines Ven- 
tils nach oben und geben aufgrund der erf indungsgemaBen Aus- 
bildung einen Qf fnungsquerschnitt frei, der mindestens 70, 
im allgemeinen jedoch 75 % und unter Umstanden sogar 80 % 
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der Querschnittsf lache des Aortenlumens betragt. Auf diese 
Weise wird in erwunschtem MaBe der zwischen den beiden Seiten 
der Herzklappenprothese auftretende Druckgradient im Sffnungs- 
fall minimal gehalten. 

Kehren sich die Druckverhaltnisse urn, kehren die Taschenklappen 
15, 16, 17 in die aus den Figuren 1 und 2 ersichtliche Ruhelage 
zuriick, wobei sie entlang der Idnien Kormissuren 21 in Fig. 2 in eine 
abdichtende Beriihrung miteinander kommen, so da£ jeder Durch- 
fluB von Blut. in der entgegengesetzten Richtung vermieden ist. 
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Patentanspruche : 


Herzklappenprothese mit einer f ixierten , einheitlichen , 
tierischen Aortenklappe, welche an einem mit einem Ge- 
webe uberzogenen, elastisch biegsamen Tragerrahmen mit 
im wesentlichen kreiszylindrischem Querschnitt angeordnet 
ist , weicher einen axial ieicht wellenformig geschwunge- 
nen, drei voile We lien umfassenden Ringbereich und drei 
sich in gieichmaSigem Winkelabstand von den Wellenbergen 
axial erstreckende , abgerundete Pfosten sowie eine Anzahl 
von Durchbrechungen aufweist , wobei das Gewebe an der von 
den Pfosten abgewandten Stirnseite zu einem Nahtring aus- 
geformt ist, wobei der Anulus -fibrosus, aus dem die Taschen- 
kiappen entspringen und in dessen Bereich sich Muskelge- 
webe des Ventrikelseptums befindet, im wesentlichen in der 
Ebene des Nahtringes liegt und dort mit dem Gewebe ver- 
naht ist, und wobei die entsprechend der Form des Trager- 
rahmens ausgeschnittene Aortenwand innerhalb des Ringbe- 
reiches und der Pfosten des Tragerrahmens angeordnet und 
entlang des auf der Seite der Pfosten vorliegenden Randes 
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des Tragerrahmens mit dem Gewebe vernaht ist, d a - 
durch gekennzeichnet, daB die rechte 
Taschenklappe (15) ebenso wie die ubrigen beiden Taschen- 
klappen (16, 17) nahezu frei von dem Anulus fibrosus (18) 
in das Aortenlumen vorsteht, ohne durch Verwachsung noch 
mit Muskelgewebe des Ventrikelseptums verbunden zu sein. 

2. Herzklappenprothese nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet , daB die Aortenklappe die 
Form, Gro fie und Struktur der fixierten Aortenklappe eines 
ausgewachsenen Kanguruhs hat und insbesondere die Aorten- 
klappe eines ausgewachsenen Kanguruhs ist. 

3. Herzklappenprothese nach Anspruch 1 Oder 2, dadurch 
gekennzeichnet , daB die Pfosten (12) des 
Tragerrahmens (22) sich bis in den Ringbereich (13) hinein 
erstreckender Langlocher (19) mit axial gerichteter Langs- 
achse aufweisen, wobei das Verhaltnis der Lange der Lang- 
locher zum AuBendurchmesser des Tragerrahmens (22) vorzugs- 
weise 0,2 bis 0,3 und insbesondere etwa 0,25 betragt. 

4. Herzklappenprothese nach Anspruch 3, dadurch 
gekennzeichnet , daB die Langlocher (19) 
die Form durch gerade Linien verbundener Halbkreise haben, 
deren Radius zweckmaBig 1/14 bis 1/17 und insbesondere 
1/15 bis 1/16 des AuBendurchmessers des Tragerrahmens (22) 
betragt. 

5. Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Anspriiche, 
dadurch gekennzeichnet, daB der 
Ringbereich (13) dort, wo die Pfosten (12) vorgesehen sind, 
ein vorzugsweise kreisformiges Loch (20) aufweist, dessen 
Durchmesser 1/10 bis 1/13 und insbesondere 1/11 bis 1/12 
des AuBendurchmessers des Tragerrahmens ~(22) betragt. 
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6. Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB der 
Ringbereich (13) in der Mitte zwischen je zwei Pfosten (12) 
eine mittige Bohrung (25) aufweist, deren Durchmesser 
vorzugsweise 1/14 bis 1/17 und insbesondere 1/15 bis 1/16 
des AuBendurchmessers des Tragerrahmens (22) betragt. 

7- Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB der 
Rand (24) des Tragerrahmens (22) auf der Seite der Pfosten 

(12) zwischen den Pfosten (12) konkav kreisformig verlauft, 
wobei der Radius vorzugsweise 1/2 bis 1/3 und insbesondere 
etwa das 0,4-fache des AuBendurchmessers des Tragerrahmens 

(22) betragt und der Krummungsmittelpunkt (27) zweckmaBig 
in der Mitte der Verbindungslinie (30) zwischen den Schei- 
teln (28) zweier benachbarter Pfosten (12) liegt. 

8, Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Anspruche, 
dadurch gekennzeichnet, daB der 
Ringbereich (13) zwischen jedem Pfosten (12) und der Mitte 
zwischen zwei Pfosten (12) einen der Krummung des Ringbe- 
reiches (13) folgenden Langsschlitz (26) mit einer bevor- 
zugten Breite gleich 1/14 bis 1/17, insbesondere 1/15 bis 
1/16 des AuBendurchmessers des Tragerrahmens (22) aufweist, 
wobei jeder Langsschlitz (26) von der Mitte der Pfosten 
(12) einen peripheren Abstand hat, der vorzugsweise etwa 
1/7 bis 1/9, insbesondere 1/8 des AuBendurchmessers des Tra- 
gerrahmens (22) betragt, wobei jeder Langsschlitz (26) 
gegebenenfalls von der mittleren Bohrung (2 5) einen peri- 
pheren Abstand hat, der vorzugsweise 1/14 bis 1/17, insbe- 
sondere 1/15 bis 1/16 des AuBendurchmessers des Tragerrah- 
mens (25) betragt, und wobei die Breite des Ringhexeiches (13) 
neben der mittleren Bohrung (25) bzw. den Langsschlitzen (26) 
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vorzugsweise 1/14 bis 1/17, insbesondere 1/15 bis 1/16 des 
AuBendurchmessers des Tragerrahmens (22) betragt. 

9. Herzklappenprothese riach einem der vorhergehenden Anspru- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB 
der Ringbereich (13) auBerhalb der Pfosten (12) eine Breite 
1/6 bis 1/4 und insbesondere etwa 1/5 des AuBendurchmessers 
des Tragerrahmens (22) besitzt. 

10. Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Anspru- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB 
der Rand (11) auf der von den Pfosten (12) abgewandten 
Seite im Bereich der Pfosten (12) konkav kreisformig ver- 
lauft, wobei der Radius vorzugsweise das 0,5- bis 0,7- und insbeson- 
dere das 0,6-fache des AuBendurchmessers des Tragerrahmens (22) 
betragt und der Kruramungsmittelpunkt (29) zweckmaBig auf 
der Mittelachse der Pfosten (12) liegt und der Abstand je- 
des Kriimmungsmittelpunktes (29) von der Verbindungslinie 

(31) zwischen den von den Pfosten (12) abgewandten Schei- 
teln (32) zweckmaBig das 0,4- bis 0,5- und insbesondere das 0,48- 

fache des AuBendurchmessers des Tragerrahmens (22) betragt. 

1 1 . Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Ansprii- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB 
die axiale Lange des Tragerrahmens (22) das 0,58- bis 0,62- 
und insbesondere etwa das 0,6-fache seines AuBendurchmessers 
betragt . 

12. Herzklappenprothese nach einem der vorhergehenden Ansprii- 
che, dadurch gekennzeichnet, daB 
die Materialstarke des Tragerrahmens (22) 1/35 bis 1/45 und 
insbesondere etwa 1/40 des AuBendurchmessers des Trager- 
rahmens betragt. 
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